STATE OF NEBRASKA CASE NUMBER:
FORM NO. 19-1 PROTECTION ORDER

Rev. 5/99

Neb. Rev. Stat. § 42-9224 — PRAECIPE DOCUMENT No.-
28-311.09 h

Please fill out forms in English.
Favor de llenar los formularios en inglés.

1A. | INTHE DISTRICT COURT OF COUNTY, NEBRASKA
(EN EL TRIBUNAL DEL DISTRITO) (CONDADO, NEBRASKA)
1B PRAECIPE
— ORDEN JUDICIAL

Petitioner/Peticionario
VS.

1C.

Respondent/Demandado

TO THE CLERK OF COURT:
A LA SECRETARIA DEL TRIBUNAL:

2a. |Please have the Sheriff of County serve a certified copy of the protection
order, petition, and request for hearing upon the respondent by personal service at any one of the
following addresses:

(Favor sirvase una copia certificada de la orden de proteccidn, solicitud y solicitud de audiencia al demandado
por medio de entrega personal del algtacil del Condado de (arriba) a cualquiera de las siguientes direcciones:)

2p. |[Home (Domicilio):

2¢. |Work (Empleo):

ad Other locations where respondent can be found:
" _|(Otros sitios donde se pueda encontrar al demandado):

Directions for Service:

2e . .
(Direcciones para encontrar al demandado):

2.f. Petitioner/Peticionario
2.0.
2.h.

Address/ Domicilio

Telephone/Teléfono

(If you are concealing your address or phone, do not provide
them; make separate arrangements with the clerk.)

(Si su domicilio y teléfono son anénimos, no los indique, haga otros
arreglos con la secretaria.)



Fill in any of the following information if known

(Complete la siguiente informacion, si lo sabe)

Description of Respondent: Alias:

(Descripcion del Demandado):
DOB: / / Sex: Age: Height: Weight:
(Fecha de Nacimiento: mes, dia, afio)  (Género): (Edad): (Estatura): (Peso):
Eye Color: Hair Color: Race:
(Color de Ojos): (Color de Cabello): (Raza):
Skin Tone: Soc. Sec. No.: / /

(Color de piel):

Other ID No.:
(NUmero de Cédula de Identidad):

(NUmero de Seguro Social):

Place of Birth:

(Lugar de Nacimiento):

Describe any Scars, Marks, Beards, Tattoos, etc.:
(Describa Cicatrices, Marcas, Barbas, Tatuajes, etc.):

Employer:
(Empleador):

Drivers Lic. No.:
(Numero de Licencia de Conducir):

Vehicle Lic. No.:
(Ndmero de las Placas):

Work Days and Hours:
(Dias y Horario de Trabajo):

Description of Respondent’s Vehicle:
Descripcion del Vehiculo del Demandado:

Issuing State:
(Estado Emitido):

Vehicle Year:
(Afo del Vehiculo):

Expiration Year:
(Afio de Vencimiento):

Issuing State:
(Estado Emitido):

Type: Make: Model:
(Tipo): (Marca): (Modelo):
Color(s): VIN:
(Color/es): (NUumero de Indentificacion del Vehiculo):
Does the Respondent:
o El Demandado:

Carry a weapon or keep a weapon nearby?
¢Porta un arma o guarda uno cerca?

Where and what kind?

¢En donde y que clase?

Have a history of mental illness?

¢ Tiene antecedentes de enfermedad mental?

What kind?

¢ Que clase?

Make threats against law enforcement?

Use or abuse alcohol or drugs?

¢Usa o abusa de drogas o alcohol?

Have a history of violence toward others?
¢ Tiene antecedentes de violencia hacia otros?

Amenazas contra las autoridades?

Other Comments:

Otros Comentarios:

Este proyecto fué patrocinado por VAWA Subvencion #01- V W- 709, otorgado por la Nebraska Crime Commission.



